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ABSTRAK

PENERAPAN GUIDED IMAGERY DENGAN TEMA “TAMAN DAMAI DI
PEGUNUNGAN” PADA PASIEN HIPERTENSI DENGAN MASALAH
KEPERAWATAN NYERI AKUT

Studi Kasus di Ruang Rawat Inap Puskesmas Lembeyan Magetan
Oleh: Puji Astutik

Nyeri akut pada pasien hipertensi merupakan masalah yang sering muncul
dan dapat menurunkan kenyamanan, mengganggu aktivitas, serta meningkatkan
kecemasan. Salah satu intervensi nonfarmakologis yang efektif untuk mengurangi
nyeri dan meningkatkan relaksasi adalah teknik Guided Imagery (GI). Studi kasus
ini bertujuan menggambarkan efektivitas penerapan Guided Imagery dengan tema
“Taman Damai di Pegunungan” dalam menurunkan intensitas nyeri akut pada
pasien hipertensi di ruang rawat inap Puskesmas Lembeyan Magetan.

Metode yang digunakan adalah studi kasus pada satu pasien dengan keluhan
utama nyeri kepala hilang-timbul akibat hipertensi tidak terkontrol, dengan skala
nyeri awal NRS 3-4 saat pengkajian. Intervensi GI diberikan setiap hari selama
lima hari dengan durasi #£15-20 menit, disertai intervensi pendukung seperti
relaksasi napas dalam, pengaturan posisi nyaman, edukasi manajemen stres,
monitoring tekanan darah, dan kolaborasi pemberian terapi medis sesuai standar.

Pengkajian nyeri dilakukan menggunakan pendekatan PQRST dan
pemantauan tanda-tanda vital secara berkala untuk menilai respons fisiologis
pasien. Hasil studi kasus menunjukkan adanya penurunan nyeri yang konsisten
setiap hari: dari NRS 3-4 pada hari pertama, menurun menjadi NRS 2 pada hari
kedua, NRS 1 pada hari ketiga, hingga mencapai NRS 0 pada hari keempat dan
kelima. Pasien juga melaporkan peningkatan kenyamanan, tidur lebih teratur,
berkurangnya ketegangan otot leher, dan merasa lebih rileks setelah mengikuti GI.
Perbaikan tersebut berkaitan dengan mekanisme Guided Imagery yang
menurunkan aktivasi saraf simpatis, meningkatkan relaksasi mental, serta
memodulasi persepsi nyeri melalui proses visualisasi yang menenangkan.

Hasil ini menunjukkan bahwa Guided Imagery merupakan intervensi yang
aman, mudah diterapkan, dan efektif untuk mengurangi nyeri akut pada pasien
hipertensi, serta dapat dijadikan bagian dari manajemen nyeri nonfarmakologis
dalam praktik keperawatan berbasis bukti (EBN). Intervensi ini juga berpotensi
meningkatkan kenyamanan dan kualitas hidup pasien serta mendukung efektivitas
terapi farmakologis.

Kata Kunci: Nyeri Akut, Hipertensi, Guided Imagery
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ABSTRACT

APPLICATION OF GUIDED IMAGERY WITH THE THEME “A
PEACEFUL GARDEN IN THE MOUNTAINS” IN HYPERTENSIVE
PATIENTS WITH ACUTE PAIN NURSING PROBLEMS

A Case Study in the Inpatient Ward of Lembeyan Community Health Center,
Magetan

By: Puji Astutik

Acute pain in patients with hypertension was a common problem that could
reduce comfort, interfere with daily activities, and increase anxiety. One of the
effective non-pharmacological interventions to reduce pain and promote
relaxation was the Guided Imagery (Gl) technique. This case study aimed to
describe the effectiveness of implementing Guided Imagery with the theme
“Peaceful Garden in the Mountains” in reducing acute pain intensity in a
hypertensive patient in the inpatient unit of Puskesmas Lembeyan Magetan.

The method used was a case study involving one patient who presented with
intermittent headache due to uncontrolled hypertension, with an initial pain scale
of NRS 3—4 during assessment. The GI intervention was provided daily for five
consecutive days with a duration of approximately 15—20 minutes, accompanied
by supportive interventions such as deep breathing relaxation, comfortable
positioning, stress management education, blood pressure monitoring, and
collaboration in providing standard medical therapy.

Pain assessment was conducted using the PORST approach and periodic
monitoring of vital signs to evaluate the patient's physiological responses. The
results showed a consistent decrease in pain intensity. from NRS 3—4 on the first
day, decreasing to NRS 2 on the second day, NRS [ on the third day, and reaching
NRS 0 on the fourth and fifth days. The patient also reported improved comfort,
better sleep quality, reduced neck muscle tension, and a greater sense of
relaxation after participating in Gl sessions. These improvements were related to
the mechanism of Guided Imagery, which reduced sympathetic nervous system
activation, promoted mental relaxation, and modulated pain perception through
calming visualization processes.

The findings indicated that Guided Imagery was a safe, easy-to-apply, and
effective intervention for reducing acute pain in patients with hypertension and
could be recommended as part of non-pharmacological pain management in
evidence-based nursing practice (EBN). This intervention also had the potential to
enhance patient comfort and quality of life while supporting the effectiveness of
pharmacological therapy.

Keywords: Acute Pain, Hypertension, Guided Imagery
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